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血浆 hs-CRP和 Hcy水平与血管性痴呆患者认知功能的关系
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摘要 目的：探讨血浆超敏 C反应蛋白(hs-CRP)和同型半胱氨酸（Hcy）水平与血管性痴呆（VD）患者认知功能的相关性。方法：回

顾性分析 2011年 12月 -2014年 7月间我院 100例脑梗死住院患者的临床资料，按诊断结果，将患者分为 VD组 55例和非 VD

组 45例，另选取同期 50例健康体检者为对照组。检测并比较 3组血浆 hs-CRP和 Hcy水平，采用简易精神状态速检表（MMSE）

对 VD组进行痴呆程度分类，分析其与血浆 hs-CRP和 Hcy的相关性。结果：血浆 Hcy与 hs-CRP在 3组间差异有统计学意义

（P<0.05），且 VD组、非 VD组均显著高于对照组，VD组显著高于非 VD组，差异均有统计学意义（P<0.05）。随着痴呆程度的加

重，MMSE评分逐渐降低，血浆 hs-CRP与 Hcy水平则逐渐升高，差异有统计学意义（P<0.05）。经相关性分析发现，MMSE评分和

血浆 hs-CRP与 Hcy水平均呈负相关(r=-0.672,-0.703,P<0.05)。结论：血浆 hs-CRP与 Hcy水平与 VD患者的认知功能负相关，临床

加强对两指标的检测对 VD的诊断及防治有着重要的临床意义。
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Relationship between the Levels of Plasma Hcy and hs-CRP and Cognitive
Function in Patients with Vascular Dementia

To study the correlation between the leves of plasma hypersensitive C-reactive protein(hs-CRP) and plasma

homocysteine(Hcy) and cognitive function in patients with vascular dementia(VD). The clinical data of 100 cases of hospital-

ized patients with cerebral infarction were retrospectively analyzed from December 2011 to July 2014, they were divided into VD groups

55 cases, and non-VD groups 45 cases according to diagnostic criteria, selected 50 cases of healthy persons in the same period as the con-

trol group. Detected and compared plasma hs-CRP and Hcy levels in three groups, used mini mental state examination (MMSE) to classify

the degree in VD group, and analyzed its correlation with plasma Hcy and hs-CRP. Plasma Hcy and hs-CRP among 3 groups had

significant difference (P<0.05), and non-VD and VD group were significantly higher than the control group, VD group was significantly

higher than the non-VD group, which were significant differences(P<0.05). As the degree of dementia increased and the MMSE score de-

creased and the plasma levels of plasma hs-CRP and Hcy levels were increased gradually, which was statistically significant difference

(P<0.05). Correlation analysis found that the MMSE score negatively correlated with the plasma Hcy and hs-CRP (r=-0.672,-0.703, P<0.

05). Plasma Hcy and hs-CRP are negatively correlated with cognitive function in patients with VD, detecting these two in-

dexes is important significance for clinical diagnosis,prevention and treatment of VD.
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前言

血管性痴呆(vascular dementia, VD)是指由于脑血管病变

引起的智力及认知功能障碍为主要临床表现的疾病，是老年痴

呆中最为常见的类型之一，也是排在阿尔兹海默症(Alzheimer's

Disease，AD)之后常见的痴呆类型之一，约占所有痴呆疾病类

型的一半左右[1-3]。随着我国人口老龄化，VD的发病率也越来越

高，因此 VD也越来越受到人们的关注。根据目前研究结果，

VD的疾病机理尚未明确，近年来，国内外学者研究发现超敏 C

反应蛋白(hypersensitive C-reactive protein, hs-CRP)和同型半胱

氨酸(Homocysteine, Hcy)水平增高是引起心脑血管疾病的独立

危险因素[4-6]，但临床关于两者与 VD患者认知功能的相关性研

究尚少。本文通过回顾性分析我院 VD患者的临床资料，对 VD

患者的认知功能与血浆 hs-CRP和 Hcy水平之间的相关性进

行研究，现进行如下报道。

1 资料与方法

1.1 一般资料

统计 2011年 12月 -2014年 7月间来我院就诊的 100 例
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脑梗死住院患者，对其临床资料进行回顾性分析。所有住院患

者通过 CT或MRI检查，并根据患者的临床症状进行确诊。并

排除以下相关脑病：外脑栓塞、脑出血、高血压脑病、谵妄、失

语、精神病、伴记忆和认知功能缺损的系统性疾病。VD患者 55

例，其中男 29例，女 26例，年龄 49~82岁，平均(68.34± 4.38)

岁，非 VD患者 45例，其中男 27例，女 18例，年龄 47~83岁，

平均(67.48± 5.12)岁。并选取同年龄段健康的自愿者 50例作为

对照组，男女比例为 1：1；年龄 47~81，平均（65.55± 5.42）岁。我

们采用简易精神状态速检表(MMSE)评分对痴呆症患者的认知

功能进行评估，并对其是否痴呆进行筛选，不同的文化程度，

MMSE中对痴呆评价标准不同，其中文盲低于 17分，小学毕业

低于 20分，初中及以上低于 24分。所有患者的临床诊断标准

参考由美国精神病学会制定的第五版《精神疾病诊断与统计手

册（DSM-Ⅴ）》[7]诊断标准相符合。两组患者在年龄、性别及其他

一般资料上比较无显著性差异(P＞0.05)，具有可比性。

1.2 方法

1.2.1 认知功能评估 采用简易精神状态速检表（MMSE）对

VD组患者的认知功能进行评价，共包括 30项评估项目，每项

1分，总分 30分。分为三个等级：轻度，21~30分；中度，11~20

分；重度，≤ 10分。

1.2.2 hs-CRP和 Hcy标本采集及测定 嘱咐所有患者采血前

3天禁食高蛋白，所有患者均于清晨空腹抽取肘静脉血 5 mL，

半小时后 5000 rpm，离心 5 min，冷藏 3 h内，检测血浆 hs-CRP

和 Hcy水平，血浆 Hcy测定采用循环酶法，试剂盒购自上海研

生实业有限公司，Hs-CRP测定采用免疫比浊法，试剂盒购自上

海荣盛生物药业有限公司。

1.3 统计学方法

采用 SPSS 19.0进行统计学分析，计量资料数据以均数±

标准差(x± s)表示，两组比较采用 t检验，多组比较采用方差分

析，相关性分析采用 spearman检验。P<0.05表示差异有统计学

意义。

2 结果

2.1 VD组MMSE认知评估结果

VD组 55例患者MMSE得分 3~23分，平均（13.95± 5.62）

分，根据MMSE评分结果，轻度痴呆 18例，中度痴呆 15例，重

度痴呆 22例。

2.2 三组血浆 hs-CRP和 Hcy水平比较

Hcy与 hs-CRP在 3组间差异有统计学意义（P<0.05），且

VD组、非 VD组均显著高于对照组，VD组显著高于非 VD

组，差异均有统计学意义（P<0.05）。

Note: Compared with the control group,*P<0.05; Compared with non VD group, #P<0.05.

表 1 三组血浆 hs-CRP和 Hcy水平比较

Table 1 Comparison of levels of plasma hs-CRP and Hcy between the three groups

Groups N hs-CRP(mg/L) Hcy(滋mol/L)

VD groups 54 4.31± 1.12*# 19.54± 1.86*#

Non VD group 45 3.16± 0.12* 15.72± 2.38*

Control group 50 2.05± 0.15 12.23± 2.51

F value 153.427 182.753

P value <0.05 <0.05

2.3 痴呆程度与血浆 hs-CRP及 Hcy水平的关系

随着痴呆程度的加重，MMSE评分逐渐降低，血浆 hs-CRP

与 Hcy水平则逐渐升高，差异有统计学意义（P<0.05）。见表 2。

经相关性分析发现，MMSE评分和血浆 hs-CRP与 Hcy水平均

呈负相关 (r=-0.672, P<0.05；r=-0.703, P<0.05)。而血浆 hs-CRP

水平与 Hcy水平之间不具有明显相关性(r=0.15, P>0.05)。

Note: Compared with mild dementia,*P<0.05; compared with moderate dementia, #P<0.05.

表 2 痴呆程度与血浆 hs-CRP和 Hcy水平的关系

Table 2 Relationship between the degree of dementia and plasma levels of hs-CRP and Hcy

Degree of dementia N MMSE score (points) hs-CRP (mg/L) Hcy(滋mol/L)

Mild dementia 18 22.07± 1.02 2.11± 0.13 13.47± 4.35

Moderate dementia 15 14.95± 0.98* 3.08± 0.20* 17.87± 2.33*

Severe dementia 22 4.04± 1.26*# 4.82± 1.26*# 22.18± 1.89*#

F 189.734 147.378 167.323

P <0.05 <0.05 <0.05

3 讨论

VD作为多发性梗塞痴呆疾病的一种类型，多发于老年人，

之前的研究推测其发病原因可能与糖尿病、高血脂和高血压等

病因密切相关，但是其具体病因尚未明确，随着医学科学技术

的发展以及人们对 VD 认识程度的加深，研究结果显示

hs-CRP和 Hcy与心脑血管疾病的发生紧密联系，同时可以单

独诱发心脑血管疾病[8,9]。

hs-CRP是一种急性反应蛋白，主要由炎症因子刺激肝脏

细胞和上皮产生，研究发现，hs-CRP含量越高，心脑血管发生
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病变的概率越高，其致病机制主要是通过激活机体的补体系

统，产生大量攻击血管的复合物，进而对血管造成损害，加速血

栓的形成进程，最终会加快脑血管血栓栓塞的出现[10,11]。如果患

者自身患有缺血性心脑血管疾病，血流供应不足造成的初次损

伤和二次损失，会加重患者的炎症反应，从而提高人体血清中

hs-CRP水平，增加患者的脑梗死面积，造成神经功能障碍[12,13]。

本研究发现，VD组的血浆 hs-CRP水平显著高于非 VD组和

对照组，并且随着痴呆程度的加重，hs-CRP的浓度也是呈现明

显的上升趋势，说明血浆 hs-CRP水平与 VD的发生、发展密切

相关。随着 VD患者机体急性炎症有所减轻，血清中 hs-CRP的

含量逐渐下降至正常水平。因此我们认为机体血清中 hs-CRP

浓度可以反映动脉粥样硬化斑块炎症的严重程度，可用于评估

缺血性脑血管疾病病患神经功能损害程度、治疗效果以及预后。

本研究发现，VD组的血浆 Hcy水平显著高于非 VD组和

对照组，并且随着痴呆程度的加重，Hcy的浓度也是呈现明显

的上升趋势，说明血浆 Hcy水平与 VD的发生、发展密切相关,

与Wang B和 Cervellati C[14,15]的研究结果具有一致性。Hcy是氨

基酸的一种，由蛋氨酸代谢产生。研究结果表明，随着 Hcy水平

的升高，患者的认知功能下降[16,17]。而 VD患者的临床主要症状

表现是认知功能发生障碍，这是由于 Hcy水平升高导致的现

象。并且临床结果证实[18]，Hcy确实存在能够诱导血管性疾病

的发生。大量的 Hcy堆积在血管壁上，导致出现动脉粥样硬化

现象，从而对患者的认知功能造成损伤；另外，过量的 Hcy通过

提高氧自由基的产生而促进氧化应激作用，对大脑的神经元细

胞造成损伤，并促进其凋亡，同时高水平的 Hcy还可以对周围

神经细胞造成毒性，致使海马神经元死亡，从而损失机体的记

忆力和认知功能，最终出现 VD[19,20]。

综上可知，血浆 hs-CRP和 Hcy与 VD的发生发展及认知

功能密切相关，且二者之间不具有明显的相关性，均可作为检

测 VD发生的独立危险信号分子。因此我们可以设想通减弱

Hcy水平升高和（或）及时监测 Hs-CRP的水平从而对 VD进行

科学有效的治疗和预防。
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